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Capitulo 11
(Ex-CAPITULO 13)

OBSTETRICIA

INTRODUCAO

As patologias que afectam a gravidez, o parto puerpério sdo classificadas nas
categorias 630 a 676 no capitulo 11 da CID-9-MCpatelogias de outros capitulos
da CID-9-MC sao usualmente reclassificadas quaadgbtcam ou se agravam na
gravidez.

Quando o internamento € devido a uma condi¢do elacionada com a gravidez
devera utilizar-se o cédigo “V22.2- estado de glex “ como diagndstico adicional.

13.1. LISTAGEM DE TERMOS PRINCIPAIS PARA CONSULTA D OS
INDICES ALFABETICOS:

Diagndsticos:

Abortion

Delivery

Labor

Pregnancy
Outcome of delivery
Puerperal

13.2. GRAVIDEZ ECTOPICA E MOLAR_-

Gravidez ectdpica e molar sdo classificadas nageaas 630 a 633, sendo esta
subdividida consoante o local da gravidez ectépica.

Ex.: - 633.1 - Gravidez tubar, com ruptura
630 - Mola hidatiforme

Na categoria 639, encontraremos as complicagfedidatasda gravidez ectopica e
molar que ocorrem no mesmo internamento.

A categoria 639 “Complicacfes imediatas ap0s aborto, gravidez ect@a ou
molar”, pode ser utilizada com as categorias 630 - 638std$ casos, porém, a
categoria 639 serd usada como coédigo de diagndéatic@onal e nunca como
Diagnaéstico Principal.

EX.: - Peritonite pélvica por ruptura de gravideter
633.1 (P)
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639.0

13.3 ABORTO

O aborto é codificado nas categorias 634 a 638:

634— Aborto espontaneo

635— Aborto legalmente induzido ( interrupcdo médiaagravidez)
636— Aborto ilegal

637— Aborto ndo especificado

638- Tentativa malograda de aborto.

As subcategorias (quarto digito de 0-9) para 09go8d634-638 identificam a
existéncia ou ndo de complicagbes e de que tipgdedgue ocorram no mesmo
episddio de internamento, como se pode ver pelargegranscri¢ao:

“.0 Complicated by genital tract and pelvic infentio
Endometritis
Salpingo-oophoritis
Sepsis NOS
Septicemia NOS
Any condition classifiable to 639.0, with conditiolassifiable to 634-638
Excludes: urinary tract infection (634-638 with.7)

.1 Complicated by delayed or excessive hemorrhage
Afibrinogenemia
Defibrination syndrome
Intravascular hemolysis
Any condition classifiable to 639.1, with conditiolassifiable to 634-638

.2 Complicated by damage to pelvic organs anddgssu
Laceration, perforation, or tear of:
bladder
uterus
Any condition classifiable to 639.2, with conditiolassifiable to 634-638

.3 Complicated by renal failure
Oliguria
Uremia
Any condition classifiable to 639.3, with conditiolassifiable to 634-638

.4 Complicated by metabolic disorder
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Electrolyte imbalance with conditions classifiatde634-638

.5 Complicated by shock
Circulatory collapse
Shock (postoperative) (septic)
Any condition classifiable to 639.5, with conditiolassifiable to 634-638

.6 Complicated by embolism
Embolism:
NOS
amniotic fluid
pulmonary
Any condition classifiable to 639.6, with conditiolassifiable to 634-638

.7 With other specified complications

Cardiac arrest or failure

Urinary tract infection

Any condition classifiable to 639.8, with conditiolassifiable to 634-638
.8 With unspecified complication

.9 Without mention of complication”

Ha ainda um 5° digitque se usa com as sub-categorias 634.0 a 637.9:

0 Nao especificado
1 Incompleto
2 Completo

Repare-se que o indice Alfabético inclui sob o terpmincipal "Abortion”, entre

outros o seguinte modificador ndo-essengialth retained products of conception”)
gue corresponde a aborto incompleto.

Ex.: - 637.11 - Aborto incompleto com hemorragigmsa.

Traumatismos ou procedimentos nao obstétricos queaiginam aborto: utiliza-se
um coédigo da categord37 ( aborto ndo especifico ) que, nesta situagcdoanpade
ser diagnastico principal.

Traumatismos ou procedimentos nao obstétricos quedn produzem aborto de
forma evidente: utiliza-se um cédigo da categori@4 ( aborto espontaneo ) que,
nesta situacdo nunca pode ser diagndstico principal

GRAVIDEZ ECTOPICA E MOLAR OU ABORTO
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Gravidez ectopica e molar ou aborto ( Quadro 1)

Motivo de admisséo Sequéncia de codigos

Internamento por gravidez ectopica @uagnostico Principal
molar que desenvolve complicagbes Codigo das categoria®30-633
Diagndstico Adicional
Caddigo da categoria39
Internamento  por complicacdo d@iagnostico Principal:

gravidez ectopica ou molar Caodigo da categoria39

Internamento por aborto coriagndstico Principal:

complicacéo Aborto — codigo das categorié84-638
Internamento apos aborto, p&iagndstico Principal:

complicagdo, sem retengdo de res@&digo categori®39 (complicacdes apds
ovulares aborto e gravidez ectépica ou molar)
Internamento ap6s aborto  por retend@agndstico Principal

de restos ovulares Categoria634 ( Aborto espontaneo ) ou

635 ( Aborto legalmente induzidocpm o
5° digito 1( incompleto )

Aborto de que resultou um feto vivo DiagnosticanBipal:
644.21 — Inicio precoce de trabalho de
parto com feto vivo.

Como se pode ver no Quadro 2 a estrutura do codigmara uma situacao de
aborto é:

QUADRO 2
Tipo de Aborto Complicacéo Estadio do Aborto
Espontaneo
com complicacao N&o especificado
Legal
Incompleto
llegal
sem complicacdo Completo
N&o especificado
Caddigo de categoria 4° digito 5° digito
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Usa-se a categoria 63@iando a complicacdo (complicagéo tgrgiar si s6 obriga a
prestacdo de cuidados médicos, tendo sido o abortogravidez ectépica ou molar
objecto de cuidados anteriores ( esta categorircanuleve ser usada com as
categorias 634 — 638 ).

A categoria 639 utiliza-se quer para as complicagdediatas da gravidez ectopica e
molar, quer para as complicacfes tardias do algndeidez ectdpica e molar, que se
ilustram pelo Diagrama 1.

Ex.. Hemorragia intensa, ap0s aborto terapéutico8hdias, em episodio de
internamento subsequente — 639.1.

DIAGRAMA 1

COMPLICACOES IMEDIATAS
DA GRAVIDEZ ECTOPICA E MOLAR

639.0 639.1 639.2| | 639.3 || 639.4| | 639.5 639.6 639.8 639.9

COMPLICACOES TARDIAS DO ABORTQ,
GRAVIDEZ ECTOPICA E MOLAR

13.3.1._CAUSAS OU RAZOES PARA O ABORTO

Onde aplicaveis, os cédigos 647, 648, 655 ou gealgon das categorias 640-648 ou
651-676, podem ser usados como adicionais paréfidena causa ou razéo do
aborto.

Nestes casos o Diagndstico Principal sera o cagligadentifica o aborto.
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Como regra os codigos das categorias 640-648 éB&devem obrigatoriamente
vir assinalados com um quinto digito, que'&'0.

Ex.: - Aborto terapéutico, completo, devido a essenmitral ,reumatica, da mée.
635.92 (P)
648.63
394.0

13.5. UTILIZACAO DO 5° DIiGITO

As categorias 640-648 e 651-676, estdo precedidadndbolo de paragrafo o que
indica que € necessaria a utilizacdo de um quirigitod Este digito, de
subclassificacéo, indica:

» Situacao de gravidez, parto ou puerpério
* Momento de aparecimento da complicacdo ( durardeaddez, o parto ou o
puerpeério ).

O 5° digito a usar, deve ser:

.0 Falta de informacao ou de especificacao.

.1 Parto, com ou sem menc¢ao de condi¢do ante-parto.

.2 Parto , com complicacdo pés-parto.

.3 Condicao ou complicacéo ante-parto, sem parto.

.4 Condic¢do ou complicacdo pos-parto, em episédiatdenamento subsequente.

Os 5° digitos a utilizar estao indicados em pas&atecto por baixo dos codigos das
subcategorias respectivas.

A utilizagdo dos 5° digitos 0, 3 e @ incompativel com a utilizagdo de qualquer
outro 5° digito para um mesmo episddio assistencial
A utilizag&o do 5° digito 1s6 é compativel com a utilizagcao do 5° digito

Os Diagramas 2 e 3, ilustram a utiliza¢do do 5talig

13.6. RESULTADO DO PARTO

Nas situacbes de parto tem de se utilizar o coW@gn.X - Resultado do Parto
como codigo adicional no processo clinico da mée.
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Este cédigo procura-se no indice em "Outcome dfelsf'.
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QUADRO RESUMO

ADMISSAO DEVIDA A CONDICAO ANTE-PARTO (SEM PARTO)

O 5° digito a utilizar é 0 3

Cadigos:

Condicao ante-parto (P)
Outros caodigo(s)
apropriado(s)

Cddigos de procedimentos

ADMISSAO PARA PARTO

Parto sem complicacdes

Parto complicado

Parto complicado com
complicacdo pés-parto

Todas as outras situacfes de
parto ndo incluidas na
categoria 650
O 5° digito a utilizar é o0 1 OS$*ligitos a usar sdo 1 e 2
Caodigos: Cadigos: Cadigos:
Parto normal (P) Parto complicado (P) Parto complicado (P)
650 640 - 648 -o5°digitoé o1l -

651 - 659 640 - 648

660 - 665, 668 - 669 651 - 659

671, 673 -676 660 - 665, 668 - 669

671, 673 -676

Resultado do parto
V27.0

3° Codigos de procedimentos
73.59
73.01
73.09
73.4
73.6

Resultado do parto
V27.X

3° Codigos de procedimentos

D

Complicacéo pés-parto
-0 5°digitoé o 2 -

3° Resultado do parto

V27.X

4° Codigos de procedimentos

ADMISSAO POR COMPLICAGOES POS-PARTO
(PARTO OCORRIDO EM EPISODIO DE INTERNAMENTO ANTERIO R)

O 5° digito a utilizar é 0 4

Caodigos:

Complicacéo pés-parto (P)
Outros codigos
Cabdigos de procedimentos
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DIAGRAMA 2

UTILIZACAO DO 5° DIGITO

ADMISSAO PARA PARTO

GRAVIDEZ NORMAL

CcODIGO SIM PARTO
650 NORMAL
NAO
I I I
COMPLIC. COMPLIC. COMPLIC. COMPLIC.
TRAB. PARTO INTRA-PARTO POS-PARTO POS-PARTO
IMEDIATA 20 INTERN
1 1 2 4

5° - DIGITOS
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DIAGRAMA 3

UTILIZACAO DO 5° DIGITO

COMPLICACAO
GRAVIDEZ
COMPLICACAO
ANTE-PARTO
COMPLIC. X COMPLIC.
NAO SIM
ANTE-PARTO PARTO ANTE-PARTO
I
3 1
+
5° DIGITO 5° DIGITO
COMPLIC.
COMPLIC. COMPLIC. P%OS'\_/'FE’AL;{CT-O POS-PARTO
- (o}
TRAB. PARTO INTRA-PARTO IMEDIATA 20 INTERN.

S\

- DIGITOS
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13.8._ REGRAS GERAIS DE CODIFICACAO DA OBSTETRICIA

Da leitura dos Quadros e dos Diagramas, anteripoaem-se observar as seguintes
regras gerais aplicadas a codificacdo da Obstetrici

Parto normal:

O Unico tipo de parto classificavel na categori@, @0 espontaneo, de apresentacao
cefalica, em gestacdo de termo e com nascimentondeso crianga, viva. O parto,
manualmente assistido, pode ser auxiliado com ymssotomia.

Nenhum outro codigo de diagndstico pode ser asdm@a codigo 650, excepto o
V27.0.

Ex.. - Gravidez de termo, com parto espontadneo prasantacao cefalica, tendo
nascido uma crianga, viva, do sexo masculino.
650 (P)
V27.0
73.59

Se surgem varias complicacdes no decorrer do mesnmbernamento, todas elas
deverdo ser codificadas e numa sequéncia que dmaethal sua ocorréncia.

Se durante o mesmo episddio de internamento sécaetima situacdo de parto
complicado e/ou uma condicdo ante-parto e, ainds womplicacdo poés-parto,
devem ser utilizados os 5° digitos 1 e 2 com oggoddjue identificam a condicdo
ante-parto e a complicacdo pos-parto, respectiveemen

Se o parto e uma complicacdo poOs-parto ocorrem numesmo internamentq o
codigo da complicacdo do trabalho de parto ou p@dco complicado) devera vir
em primeiro lugar.

Ex.: Parto complicado por ruptura prematura de nands e hemorragia pos-parto.
658.11 (P)
666.12
Caddigos de 3 digitos sem subdivisées (codigos 67r&):

Estas categorias ndo tém subdivisdes e requeremuimto digito. Deve-se entdo
usar como quarto digitozero.

Ex.: Gravidez de termo, parto espontaneo, apresgganizefalica, nascimento de uma
crianga viva. A mée teve sindrome febril indeteadim pos-parto.
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672.02 (P)
V27.0
73.59

NOTAS
Deve ter-se em atencéo as notas de inclusao naistesg3 categorias:

652 - Malposition and mal presentation of fetus
653 - Disproportion
654- Abnormality of organs and soft tissues of pelvis

Estas categorias referem que deve ser codificadpreneiro lugar a obstrugcdo. Na
categoria 652 deve associar-se o0 codigo 660.0 r@stn caused by mal position of
fetus at onset of labor", na 653, associar-se-adigo 660.1 “Obstrution by bony
pelvis”, e na 654 o cddigo 660.2 “Obstrution by @inal pelvic soft tissues”.

Ex.. Gravidez de termo, com distocia causando pab&truido por apresentacdo
transversa do feto. Parto por cesariana com nastonde uma crianga viva.
660.01 (P)
652.31
V27.0
74.99

13.9. USO DE CODIGOS NAO ESPECIFICOS DA OBSTETRICIA

Certas condi¢cBes classificAveis noutras categpodem ser aplicaveis ao capitulo
da Obstetricia, quando essas afec¢c6es complicaafeatam a gravidez, parto ou
puerpério. Por isso, deve procurar-se no indicerma principal e verificar se essa
afeccéo é reclassificada no capitulo da Obstetricia

Ex.: - Veias varicosas dos membros inferiores edmida de 32 semanas, sem parto
referido.

Como se procura no indice?
Varicose
Vein (lower extremity)
in pregnancy or puerperium - 671.03

Se se tiver que especificar a patologia que comalicondicdo obstétrica, recorrer-
se-a4 a um codigo adicional de outro capitulo.

Ex.: - Coma diabético em gravida de 28 semanas pseio.
648.03 (P) (diabetes como complicagdo ante-parto)
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250.30 (identifica 0 comaluktico)

- Bacteriuria assintomatica em gravida de 30 semaeas parto.
646.53 (P)

S0 se usa este codigo pois identifica por si stngpticacédo

13.10. EFEITOS TARDIOS DE COMPLICACOES DE GRAVIDEZ , PARTO,
PUERPERIO

A categoria677 “ Efeito tardio de complicacdo de gravidez, parto opuerpério”
identifica a causa das sequelas obstétricas esgevdilizada para indicar condi¢des
das categorias 632-648.9 e 651-676.9 como a causeef@itos tardios que sdo
classificados noutros locais. Os efeitos tardiocdepo aparecer em qualquer ocasiao
ap0s o puerpério.

A este cbdigo da categoria 677 aplicam-se as segesaais de classificacdo dos
efeitos tardios.

13.11. USO DOS CODIGOS V

V13.2 Histdria pessoal de patologia genital ou obs#@iNECOP
V13.21
V13.29

V22. Gravidez normal

V23. Superviséo de gravidez de alto risco

V24. Assisténcia e exame pdos-parto

V25. Procedimentos anticoncepcionais

V26. Inducéo procreativa

V27. Resultado do parto

V28. Rastreio antenatal

V45.5 Presenca de dispositivo intra-uterino
V61.5. Multiparidade

V61.6. llegitimidade ou gravidez ilegitima
V61.7.0utras formas de gravidez ndo desejadas
V72.4.Exame ou teste de gravidez, gravidez n&o confiamad
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Observacgoes:
V22, V23,- Nao devem ser Diagndstico Principal.
V25.2 Se é feita a esterilizagdo com propdsitos anteecionais durante o

internamento para o parto, usamos este cédigo eoimnal.

13.4. PROCEDIMENTOS OBSTETRICOS

Os procedimentos associados com o parto aparecémiline Alfabético sob o termo
principal "Delivery”.

Os procedimentos obstétricos sdo abrangidos pafegarias 72- 75.

Os procedimentos realizados para o aborto terapéldcalizam-se sob o termo
principal "Abortion, therapeutic".

Curetagem com ou sem dilatagdo € um procedimeatpuéntemente efectuado a
seguir ao aborto ou parto. Os termos principaisinaice Alfabético para a sua
localizag&o sao:

- Aspiration, curetage, uterus
- Curetage, uterus
- Dilatation and curetage, uterus

Os codigos para dilatagédo e curetagem sao:

69.01- D e C para interrupcao de gravidez

69.02- D e C a sequir a parto ou aborto

69.11- Remocéo de intraligamentos de gravidez ectopica
69.51- Aspiracao e C do utero para interrupcéo de deavi
69.52- Aspiracéo e C a seguir a parto e aborto

Principais procedimentos diagndsti@ma Obstetricia:

88.46- Arteriografia da placenta
88.78- Ecografia obstétrica
92.17- Cintigrafia placentar

Principais procedimentos terapéutiers Obstetricia:

99.11- Injeccdo de imunoglobulina Rh (Rhogan)
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Procedimentos em abortos

Condicao Cédigo a assinalar
De uso exclusivo para interrupcdo da 69.01 Dilatacdo e curetagem uterina para
gravidez interrupcdo da gravidez

69.51 Aspiracdo/curetagem uterina para
interrupcdo da gravidez
7491 Histerotomia para interrupcdo
gravidez
75.0 Injeccdo intraamnidtica para induzi
aborto

=

De uso exclusivo em abortos n#%8.02 Dilatagédo e curetagem uterina apés parto

induzidos e/ou aborto
69.52 Aspiracao / curetagem apoés parto e/ou
aborto
De uso indistinto 69.93 Insercdo de laminaria

96.49 Outra instilagdo genitourinaria
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Capitulo 11
(ex-CAPITULO 13)

EXERCICIOS

A - Codifique:

1.Gravidez ectopica - trompa de fal6pio direita..

2.Aborto Retido - 21 semanas de gestacao.

3.Mola Carnosa.

4.Gravidez tubar, com ruptura. complicada com eralpallmonar.
5.Aborto retido séptico.

6.Hemorragia grave, prolongada e choque ap6s mugtigravidez ectépica, tubar.
7.Aborto terapéutico, completo, com embolia pulmmona
8.Aborto induzido, completo, complicado por infex¢a
9.Tentativa de aborto malograda.

10.Aborto terapéutico, completo, complicado.

11.Aborto legal, incompleto, com retengéo de redéoplacenta.
12.Aborto espontaneo, incompleto.

13.Aborto terapéutico incompleto com placenta eetid
14.Placenta retida apés prévia admisséo para aeoajpéutico.
15.Aborto induzido, legalmente.

16.A mesma pessoa volta a ser internada por sepdatevida a retengéo de tecido
placentario.

17.Aborto terapéutico completo devido a psicoseara
18.Aborto terapéutico por inadvertida radiagaoythiejal ao feto.

19.Aborto induzido legalmente por andlise cromossaranormal.
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20.Aborto terapéutico apds diagndstico de placaméaimal, obtido por ecografia.

B - Codifique apenas o resultado do parto:

21.Parto de gémeos, ambos nascidos mortos.

22.Parto de crian¢a Unica do sexo masculino.

23.Parto de trigémeos, um nascido morto.

24.Parto de crianga Unica, do sexo feminino nasdida

C - Caodifique:

25.Gravidez intra-uterina, 12 semanas com hiperemessidica.

26.Gravidez intra-uterina, 39 semanas, com partorid@ca viva, em apresentacao
occipitoanterior e ruptura prematura de membranaéscia uterina primaria.

27.Hemorragia pés-parto. Doente teve um parto hdids2com nascimento de
crianga viva, antes do internamento actual.

28.Pré-eclampsia em gravidez de 32 semanas, s¢éorgrenciado.

29.Gravidez 38 semanas com ruptura prematura ddoraeas. Parto espontaneo de
crianca sexo masculino. Foi feita episiotomia.

30.Parto prematuro, nado morto do sexo feminino.

31.Parto espontaneo com apresentacdo cefalica,ravideg de termo. Foi feita
episiotomia. Nado vivo do sexo feminino.

32.Gravidez intra-uterina, de termo, com apres@otgeglvica tendo nascido uma
crianca do sexo feminino.

33.Gravidez intra-uterina, de termo, apresentagfica tendo nascido uma crianca
viva do sexo masculino. Houve laceracéo do perilog@rceiro grau.

34.Gravidez intra-uterina, de termo, parto esp@udando nascido uma crianga viva
do sexo masculino. Teve uma tromboflebite supailfipids-parto (no mesmo
internamento).

35.Gravidez intra-uterina, de termo, parto de 2 egEsmnvivos do sexo masculino.
Mae teve uma flebotrombose profunda pés-parto.
(De notar que se usam o0s quintos digitos 1 e X lp@ia uma condicdo ante-
parto que era a gravidez gemelar e uma compligag&garto).
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36.Doente com Diabetes Mellitus insulino-dependeénternada na 362 semana de
gestacdo. Foi admitida com nauseas, vomitos émgias elevadas. Durante dois
dias de hospitalizagdo a insulinoterapia foi afistaontrolaram-se as nauseas e
vomitos e teve alta.

37.Doente admitida na 362 semana de gestacdo camseas voOomitos e
hiperglicémia. Durante dois dias de hospitaliza¢éb re-hidratada, iniciou
insulina, as nauseas e os vomitos foram controladege alta.

38.Admissao para observagdo pos-parto depois de gspontdneo de crianga viva
em ambulancia no trajecto para o hospital.

39.Gravidez de termo, apresentacdo occipitoantermn parto por forceps tendo
nascido uma crianga viva. A pedido foi feita a @istacao.

40.Aborto terapéutico com desequilibrio electroditi

41.Aborto espontaneo com infecgéo urinaria.

42.Aborto induzido legalmente, completo, com en#bdé liquido amnidtico.
43- Aborto induzido legalmente com retengéo dedtepilacentario.

44.Gravidez gemelar, 33 semanas, ruptura prematiramembranas. Parto
espontaneo prematuro de gémeos ambos vivos. Englubfieonar pds-parto.

45.Aborto terapéutico, completo, com administragéalrogas a mée, possivelmente
afectando o feto.

46.Gravidez proxima do termo de gestacdo. Falbaltra de parto.

47.Parto prematuro, nascimento de crianca vivap seasculino apresentacao
pélvica. Laceragdo do 1° grau da parede vaginalegdn mamario pés-parto.

48.Parto espontaneo, normal, gestacdo de termangariviva do sexo masculino.
Apresentacéo cefélica. Uso de forceps.
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